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5037 San Giovanni La Punta - {CT) - Piazza Eurnpa s -
|. 0957417111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it — PEC: sangiovannilapunta@pec.it

Settore Affari G Istituzionali

Mod. A - dichiarazione iniziale

DICHIARAZIONE SULLA SITUAZIONE REDDITUALE E PATRIMONIALE DEGL] AMMINISTRATORI
(art. 2 legge n. 441/82 e art. 14 — comma | lett. f) d.lgsn. 33/2013)

Jina sottoscrittgla TEHEr A G rob Hovw i TAR r—ff . nata
a EHTHA i A il 2 e £/7V5 5, residente in S G L HT TodrT A

Wﬂfp-laﬁ‘ﬂ‘ 72 k1 F‘F" .,f.-. n® /¢  Recapitotel. 3G 72/ 65 364 codice

fiscale y £ L & ;"-.‘ 'e indirizzo  di  posta  eletironica___

1t gy w i e o i'" , in qualita di HI55 550 88
i sensi e per gli efferti dell’art2 della legge n. 441/82; dell’art. 14 — comma | dell’art. 14 - comma 1 lett. f) del d. Igs.
n. 33/2013 e delle disposizioni del relativo regolamento comunale, sotto la propria responsabilita e consapevole delle
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 per ipotesi di falsith in atti e dichiarazion
mendaci.

DICHIARA
(Juanio segue :

A -~
E] che il reddito complessivo riferito all'anno {4 & pari a Euro ZE’.J;L’IF L=
P S

[l  dinon possedere alcun bene immobile

D di possedere i seguenti diritti reali su beni ymmohili;

BENI IMMOBILI { Fabbricati ¢ terreni }
{qualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntive)

Natura del divitto reale (1) Descrizione (2} C‘ ORIUNE @ Provfnci a Annotazioni

Pl FRd g7 AT HEFRZ A sn?s |5 4. CA T¥TH

{1} Specificare se trattasi 4i; proprieta, comproprietd, superficie, enfireusi, wsnfrutto, uso,abitazione, servith, ipoteca,
£Ce.

{2) Specificare se wrattasi: di fabbricare, lerreno

Ll di non possedere alcun bene mobile registrato

0] di possedere i seguenti diritti reali su beni mobili registrati:

BENI MOBILI ISCRITTI IN PUBBLICI REGISTRI

(gualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntive)
Tipo Targo Anno di Annotazioni diritte reale
immatricelazione

oL L3 ag Y (A9 sl I/ E A5FT FROF Iz 7 2
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COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 85037 San Giovanni La Punta - [CT) - Piazza Europa sn -
- tel, 0957417111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -

- sito web: www. sanglovannilapunta.gov.it -- PEC: sangiovannilapunta@pec.it
Settore i rali ed Istituzionali

—

~

-

[ di non possedere alcuna quota di pariecipazione a societa

[] di possedere le seguenti quote di partecipazione a societd:

QUOTE DI PARTECIPAZIONE SOCIETARIE
{gualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntivo)

Nome Societd Cuota nominale /imporio__| % partecipazione Annotazion

L

/

=

~

-

[ di non possedere alcuna azione di societi

O di possedere le seguenti azioni di societa:

AZIONI SOCIETARIE
{gualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntiva)

MName Societd N, Azioni Falore Anmoraziont
nominaledimporio

O di esercitare funzioni di amministratore o di sindaco presso le seguenti societd:

SOCIETA" FUNZIONE SVOLTA
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COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA

- 85037 San Giovanni La Punta - (CT) - Piazza Eurcpa sn -
- tel. 0957417111- Fax 0857410717- C. F. 00453370873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: sangiovannilapuntaf@pec.it
Settore Affarl Generall ed Isti ali

Al fini dell’adempimento di cui al secondo comma dell’art. 2 della legge n. 441/82, come modificato dall*art. 52 — 1~
comma — lett. b) del d. Lgs. 13/03/2013 n.33;

dichiara che il coniuge non separato, i figli ed i parenti entro il secondo grado consentone / non consentono
all’adempimento in parola, giuste dichiarazioni in tal senso che si allegano unitamente a quelle relative alla situazione
patrimoniale e reddituale, per i consenzienti.

ANNOTAZION] e

Alla presente dichiarazione allego:
1} Copia della dichiarazione dei redditi soggetta all'imposta sui redditi delle persone fisiche relativa all’anno
A "i',
2} Curricalum vitae ;
3)  Mancato consenso familiari/coniuge (gualora non consentano a fornire dichiarazioni dei redditi);

11 dichiarante afferma sul proprio onore che le su riportate dichiarazioni corrispendono al vero.

Pltecs

&

Y.
7 Aeolx
I/ Il Dichiarante )

M.B.: Aj sensi dell’art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 la dichiarazione ¢ sottoscritta dall’interessato in
presenza del dipendente adderto ovvero sottoscritta e inviata all’ufficio competente unilamente alla copia fotostatica
non autenticata di un documento di identita del dichiarante.



COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 85037 San Giovanni La Punta - (CT) - Piazza Europa sn -
- tel. 0857447111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it — PEC: sangiovannilapuntai@pec.it
ttore Affari Generali ituzionali

Mod. B - Dichiarazione SPESE ELETTORALI

DICHIARAZIONE SPESE ELETTORALL SOSTENUTE DAl TITOLAR] DI CARICHE ELETTIVE
{art. 2 legge n, 441/82 e art. 14 — comma 1 len. £) d.lgs n, 33/2013)

MWila soToscritlala f"?:"ﬁ,u" ErA gl Ao W HETA . nato

a CHTAN /8 il REYEFVE residents in = 2 C A Tt A
vialpiazza- 7 H £ F T Cone ey Recapito tel. 3t§ £ {5 # 544 codice

fiscale A0 LG S5ise C55(% indirizeo  di  posta  elemronica

, in qualita di A5 rssod &
ai sensi & per gli efferti dell’an. 2 della legge n. 441/82; dell’an. 14 — comma | dell’art. 14 — comma 1 lett. I} del d. Igs.
n. 33/2013 ¢ delle disposizioni del relative regolamento comunale, sotto la propria responsabilitd € consapevole delle

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 per ipotesi di falsith in anti e dichiarazioni
mendacio,

DICHIARA
Cuanio segue :

Ll

che per la propaganda elettorale per la propria elezione a Sindaco/Consigliere

1) ha sestenuto le seguenti spese peruntotale i€ ..

7 DESCRIZIONE SPESA ____IMPORTO
AL e ﬁc.«ﬁ’/ Z {80, wo
I

TOTALE | % . tec. oo

2) ha assunto le seguenti obbligazioni per un valore di €

CREDITORE IMPORTO
..-"'...-F-.
.,-"",’f.-
- TOTALE
3} Ha ricevuto i seguenti contributi perun totale di € ..., gilsle
dichiarazioni che in copia si allegano:
MNOMIMATIVO DI CHI EFFETTUA IL CONTRIBUTO IMPORTO
. {partito/lista/Gruppo di candidati/ecc. )
_.-""'..'-'-ﬁ
.r'-"-.-"-"’..-
—-

TOTALE
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COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA

- 85037 San Giovanni La Punta - {CT) - Piazza Europa sn -
-tel. 0957417111- Fax 0957410717 C. F. 00453970873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: sangiovannilapunta@pec.it
Settore Affari Ii ed Istituzionali

[l Che per la propaganda elettorale per la propria elezione a Sindaco/consigliere si & avvalso
esclusivamnente di materiali e di messi propagandistici predisposti e messi a disposizione dal partito di -
‘appartenenza.

1l dichiarante afferma sul proprio anore che le su riportate dichiarazioni corrispondono al vero.

Data ejluogo
PAVIVZS
- T

{1 Dichinrani)e )]

M.B.: Ai sensi dell*art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 la dichiarazione & sottoscritta dall®interessato in
presenza del dipendente addetio avvero sottoscritia ¢ inviata all*ufficio competente unitamente alla copia fotostatica
non autenticata di un documento di identitd de] dichiarante.



COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 85037 San Giovanni La Punta - (CT} - Piazza Europa sn -
- tel. 0957417111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -
- sito web: www.sanglevannilapunta.gov.it — PEC: sanglovannilapunta@pec.it
are Affari Generali ituzicnal

Mod. C - Dichiarazione Annuale/ Fine mandato

DICHIARAZIONE SULLA SITUAZIONE REDDITUALE E PATRIMOMIALE DEGLI AMMINISTRATOR]
{art, 2 legpe n. 441/82 e art. 14 - comma 1 lett. I) d.gs n, 3372013)

1liLa sofloscrinoda / . nato
a il . / residente  in
via'piazza n*® Recapito tel. codice
fiscale / indirizzo  di  posta  eletronica___
. in qualita di

Aj zensi e per gli effeni dell*art. 2 della legge n. 441:’32 dell#rt. i4 — comma 1 dell*art. 14 - comma | lett. f} del d. lgs.
n. 33/2013 e delle disposizioni del relativo regolamento gomunale, sotte la propria responsabilita e consapevole delle
sanzioni penali previste dall‘art. 76 del D.P.R. 28 dicgmbre 2000 n. 445 per ipotesi di falsita in ani e dichiarazioni
mendacio.

DICHTARA
uantlo segue !

O Che il reddite complessivo riferito ali’anno ..............@pana Buro .

U Che nessuna variazione & iftervenuta alla propria situazione patrimoniale, guale risulta dalla
dichiarazione gid deposipdta in data ............ . Jnellanno ... ;

Che sono intervenule J& seguenti variazioni della propria situazione patrimoniale quale risulta dalla
dichiarazione gia dgpositata in data . cLmelllanne o :

I non possedere/alcun bene immobile;

(I I R

Di possedere i deguenti dirtti reali su beni immobili;

BENI IMMORBILI { Fabbricati e terreni )
(qualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuniival

Nanwra del dirine fm?e i) Descrizione (2) Camune e Provincia Annotazioni

i) Sgec{ﬁcare se tratiasi di: proprieia, comproprietd, superficie, enfiteusiusufrutto, uso, abitazione servitn, ipateca,
ece.
{2} Specificare se wrarrasi: di fabbricato, 1erreno

(] Dinon possdere alcun bene mobile registralo

L) pi possedere i seguenti diritti reali su beni mobili registrati
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COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA

- 85037 San Giovanni La Punta - [CT) - Piazza Europa sn -
- tel. 0957417111 Fax 0957410717 C. F. 00453970873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: san iovannilapunta
Istituzionali

Settore Affari Gen

ec.it

BENI MOBILI ISCRITTIIN PUBBLICI REGISTRI
(qualora lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntivo)

Tipa

Targa

Ao di
fmmarricolazione

Annorazioni divitio reale

[ di non possedere alcuna quota di partecipazione a s

O di possedere le seguenti quote di partecipazione @ societa:

QUOTE DI PARTEGIPAZIONE SOCIETARIE
{qualora lo spazio non, ,Fas.w/_;nﬁicieme allegare elenco aggivntiva)

Neome Societd

Chuota nomingle /imporio

% partecipazione

Annotazioni

L di non possedere ah}ﬁa azione di societd

L] di possedere le s

uenti azioni di societa:

,/quafm-a lo spazio non fosse sufficiente allegare elenco aggiuntiva)

AZIONI SOCIETARIE

MNaoime Societa

N, Azioni

Valare
nominaledimpario

Ammorazioni
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COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 95037 San Giovanni La Punta - {CT) - Piazza Europa sn -
- tel. 0857417111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -
- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it - PEC: sangiovannilapuntaf@pec.it
tlore Affari Gen tituzionali

] di esercitare funzioni di amministratore o di sindaco presso le seguenti societé:

SOCIETA' o FUNZIOME SVOLTA

~

<

e

Al fini dell’adempimento di cui al secondo comma dellatt. 2 della legee n. 441/82, come modificato dall’ar. 52 — 1

comma — lett. b) de] d. Lgs. 13/03/2013 n.33:

gli ed i parenti entro il secondo grado conseniono / non consentono

dichiara che il coniuge non separato, i
ioni in tal senso che si allegano unitamente a quelle relative alla situazione

all’adempimento in parola, giuste dicl?
patrimoniale e redditale, per i consenzienti

ANNOTAZIONI

Il dichiarante z?ma sul proprio onore che le su riportate dichiarazioni corrispondono al vero,

Data e lugzo

{ 1l Dichiarante )

M.B.: Al sensi dell’art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 Ia dichiarazione & sottoscrifta dall’interessato in
presenza del dipendente addetto ovvero sottescritta e inviata all'ufficio competente unitamente alla copia folostalica
non aulenticata di un documento di identita del dichiarante,
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COMUNE DI SAN GIDVANNI LA PUNTA
- 85037 San Giovanni La Punta - (CT} - Piazza Europa sn -
- tel, 0957417111~ Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -
- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: sanalovannilapunta@pec.it
Setiore ri Generali ed Istituzionali

Modello D - Dicliiarazione art 14 o lgs 33713

DICHIARAZ JONE CONCERNENTE DATEE INFORMAZIONI- DI CUL ALLTART. 14
dolgs. n.33/13 RELATIVI AGLI AMMINISTRATORI

_-]L{La sur;uscnno?a f'}}"ﬁf? Gt Vv fﬂ?fffﬂ?zhaln a EATET il g':?-c%"’//f-‘-‘_&_ residente in

/piazza SGLH Poyrit-v.s ;"’yf.ﬂ'-'ﬁf v Recapito  tel. 35’.:.;7 s 54:,:2 _ codice
fiscale D<€ g 55 Hei ¢ 5’5?}{ indirizzo di posta elettronica: /53 iield Ho.g @ fseo. a0 qualita di
N8 =4<op & ai sensi e per ghi effenti deli’an(Z2 della ]e_,ge n. 44 /82 dell’art. 14 — comma

1 deli’art. 14 = comma 1 lett. f) del d. lgs. n. 33/2013 e delle disposizioni del relativo regolamento comunale, sotio Ja
propria respomsabilith ¢ consapevole delle sanzioni penali previste dall*an. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 per
ipotesi di falsitd in atli e dichiarazioni mendaci.

DICHIARA
Il di essere stato eletto in dara_ giusta proclamazione dell’Utficio elettorale centrale
in data . convalidato, nella carica. dal Consiglic Comunale con deliberazione n._

in data
durata del mandawo efeniva: 3 (cinque) anni.

] di essere stato eletbe in dala_ coziusta proclamazione  dell”’Uiicie elenorale
centrale in dala - decaduto o data _ per accetazione della noming
assessore comumale,  givsto decrete sindacale di noming oo in  daia

per la durata del mandato elettorale:

s :

. 4 a . ] i Iﬂ. —

™= di essere stato nominso assessore con decreto sindacale n, 3 — delwg 105/_‘9—'{2 per la dorata
del mandate eleuorale,

- i seguenti compensi cui da diritte assunzione della carica:

Compenso spetiante , Rif. legislativoiregolamentare Annotazioni(2)
af FEL Bd foieols e ks me. o o | 2H VORHTOR £ M ENNENTE
FORHET A iy Sl i

{1} Indicare Ia propria posizions laverativa: pensionate - disoccupato - occupato: in tale ultime ca- so specificare
se rattasi di Javoratore aulonomo, laveratore dipendente o lyvorstore dipendenie in aspetativa




COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 85037 San Giovanni La Punta - (CT) - Piazza Europa sn -
- tel. 0857417111 Fax 0857410717- C. F. 00453970873 -
- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: sangiovannilapuntaf@pec.it
Alari Generali ed istituzionali

* iseguenti dati relativi all’assunzione di altre cariche ed i relativi compensi

CARICA RIVESTITA c¢fo ENTI PUBBLICI o PRIVATI COMPENSO CORRISPOSTO

_—

e

=

_.-"’f

Fd

-

= iseguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica ed i compensi spettanti.

ALTRIINCARICHI COMPENSO SPETTANTE

;',_,.-"

~

pd

Ai fini deladempimento di cui alla let b) dell’art. 14 del d.igs. n. 33/13, allega alla presente il proprio
curriculum vitae impegnandosi a comunicare ogni eventuale variazione degli elementi indicati nella pre- sente
dichiarazione

Diva e luopo Z{JH(?ME" o S P
7’,’17 "ff-r.:rftf/ﬁ‘*w
A1 |

Jechigrante

MO Asens dellart 38 del DLPOR, 28 dicembre 20000 n. 445 1o dichiarazione & sotoscritta dall'ineressaia in
presenza del dipendente addero ovvero sottoscritta e inviata all'officio competente vnitamenie aila copa
fowsstatica  von autenticata o8 un documento di identid del dichiaranie.




COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA
- 95037 San Giovanni La Punta - (CT) - Piazza Europa sn -
-tel. 0957417111- Fax 0957410717- C. F. 00453970873 -

- sito web: www.sangiovannilapunta.gov.it -- PEC: sangiovannilapunta@pec.it

enerali ed Istituzionali

MOD. E

Allegato alla dichiarazione del Sig. _‘552'?{!’-"? f/ﬁyf?"???’ﬁ? AT,

Sindaca/Presidente del-Consighie--ConsizheralAssessore del Comune di San Giovanni La Punta

Al Segretario Generale

del Comune di San Giovanni La
Punta

OGGETTO: Dichiarazione di eassersoinon consenso

Lo  scrivente JHRL’{"‘ hqf\lfﬁfhﬁﬁ".“' ., nate a Qﬁ'ﬁﬁﬂr# il ’f¢/a{ﬁggé

nella qualita di (indicare parentela) TG G Y

del sic SECHCH Grevilaws ARRT I+
Sindaco/ Presidente_del Censiglio/ Gensigliere/Assessore del Comune di San Giovanni La Punta, stante la
facoltd in merito concessa dalla legge n. 441/82, censeate/non consente a presentare la dichiarazione

concernente la propria situazione patrimoniale e reddituale.

{luogo e data)

“ {_'!fl Ll purTh {.:'f JE}‘V‘-’-O!F g%“:nc {{uw‘l!
o ﬂf L



WBED

MODELLO 730/2015 redditi 2014 Mod. N.

dichiarazione semplificata dei contribuenti che si avvalgono dell'assistenza fiscale

Gl impert devono assers Indical in unita dl Euro

;E : EGNTRIBU ENTE 5 Dichiarmnde s E;;':"II':E:M'E- - Eé‘rll;]]aﬁﬁ;nqu - £ Fnh:a ar-::en—tanm - :. ; :
7 comEE FISCALE OEL CONTRIBUENTE {abtiigataria) . . Sogpells Ascaimeni 720 Inhegrabvn - 100 sanza - Shazionl: - QOCKCE FISCALE nammzsammnmm: THUT
-5 /-2 coin ol (vecle iskuzond) sk pacainri

5CLGNN5&AE25351K |_| sl B

E s EOGHGNE [par 1a Gann indicars | cogname g nGBna) - o S P R ; FER EEEE0 (Mo,

E DATI DEL. . SCALIA GIDVANNA MARTA F

e CDHTRIBUENTEM&E'MM?H%IH ; amn i COMUNE: (& Stal estern) OF NASCITA 000 : Fﬂnm:mmgmm

B 22 101 11955  CATANIA cT :

S 'RESIDENZA COMORE e L R A R, - FRACVINGIA [Mga) - GAP,

T, ANAGRAFICA ' :

O S  TIPOLOGH (Vi s, sea) | INDIREZED 3 R AT i) N S UL G

I B compliars sole

< g vansta dal .

Egmmq;u;-ndau L FRAIONE R NG OATA nELmvanzmﬂawn EEAh o

PRGN ne v I o L e

E dhchloraziond - ] 1 !J:IHNITHWI:- I_J
TELEFONOE. . TELEFONG. : CELLULARE T TRORIEZE O POSTA LE‘I’TR!IINIGP. o
POSTA = . ‘hEnsso. NLikgARD :

2 ELETTRONICA | 1347 1168344

E_—nm'—_cmﬁsc' COMRE AR PR T PROVINGIA [Higa)

& ALO1O12014  SAN GIOVANNI LA PUNTA {HB22) cT s
Dl:IMD:ILID FISC.A.LE COMONE TR 25 : : T PROVIFICIA (2] .
ALﬂ‘lﬂ'I'lﬂl.'l'iE .

4 munﬂﬂ!‘lﬂ s, R 1lmd‘aﬂwmmu . m s Efﬁﬂnﬁ : * ..%1EF§‘L|.-

Ec-cum e — Ipenanin el L e Rl S, :

I Fi=pamefigle |1 P T e : B -

2 FmFiglia o —fr— —— : T n% vl

A A 412 g gy o T ki gt i t : £ ALWERD 4 P

Hhaianas 2| Rimew D GRFGSMEBA54C3ISIZ 12 “ g

% ; 5 e o Ry ] 5

N FEGLLR AP PR
< FREADDTTIND A SARICD

& 4 F A D - OEL CONTRIBUENTE

o

S coosbrFiALD _ .

| DATI DEL SOSTITUTO D'IMPOSTA CHE EFFETTUERAIL CONGUAGLIO khumdee canglui: rumrvamrnnu-we-mnumrmr!v

mmwmammzunmmmmme CODIGE ASCALE : S COMLIBE

m D51l - CED LATINA, -81009730588 LATIMNA, (E472) |- won; Faa

apnmr TIPOLOGIA (Wim, parem, ooa ) - INDIRIZED ; ; FURL CIVICD - CAP. I!IIP&NrE‘tEANTI

3 LT ©W.LE PIER LUIGI NERWVI 270 04100 S0STITUTO

g FRAZIONE ' MGMERD Ol TELEFCHD TFAX RIZZ0 01 PO LETTROMICA : COOICE SE0s I:l

& 0773652000

§ QUADRO ‘A REDD . :

m ot REDMITE tT.m,_.:. REOOTD o POSSESSO . |° 7 canoneDIAFFTTO | ol [conmmione | |coomumee

8 orm, BORMMICALE AGHARID i moms 6t & IN REGIME VINCOLIETICOD PARTICOLARY  (aining | HER DEWUTA - BIRETTD

= Al :

i 00 40 20 A

e

< 0 00 00 ]

i 00 0o 00 S
AR .

] il ]
A5
00 00 [l
A
- 00 00 00 (I
AT
00 00 00 [
A
L 20 A0 0 [ -
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capice meeae [SCLGNNSSAG2C351X
QUADRO- B REDDITI:DEI FABBRICATI E ALTRI DATI -

SEZIONE | - REDDITI DE| FABERICAT! 5 T
" 5 T x B CER [ R W 2 P, A
- RENDITA: .zu-"_p_qu pomen m CANONE D1 Lotazicme [, D o | GeocE | cepolare oA g
htatitd % " |l precsdacin) e I8 T
R ; ’ & e
il 323 1 | 385 | 10000 ® LI | heze
o2 o . =
B3 :
e 0 00 L :
) :
4 00 it} L]
Bs 0 Do D .
B6 o 0 L
B7 00 a0 I:I .
BE
| " o ]
SEZIONE || - DATI RELATIVI Al CONTRATTI DI LOCAZIONE . ; i
(R BT ESTREME DI Enlstmnm Conimlll nom | Anan O presarincoen] - -BLen o]
| Bane m_m SERE MUMERD E SOTTONUKMERD (i A T =] a0 g M
sl 3 Bl F § a ' " ]
§ T O T
B12
[
813
I
QUADRO 'C° REDDITI DI LAVORO'DIPENE . VIILA
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RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE
ST DA TRATTENERE O DA RIMBORSARE = MOD 730 ORDINARIO T

FICHIESTA O RATEIZZATIONE DEI VERSAMERT] N EMTD E DEGLU EVENTUALI ACCONTEIN RATE
:-‘ 7 gmmo c”;iﬁ:'ﬂ;ﬁg&ﬂﬂm ;EI‘“'L nATETF'ahE nplw I..lllgﬂﬂ [5] .&L El TE Fﬁw DNBSTH:D I Bummn ' B
72| Nl caso u| richieatn di retelzzazions i 2aldo.ed || primo acconin sarEnno rwml in biase ol numam d! rate richiesto L0 4]
pse TIMPORTO DA VERSARE COM IL MOD, F24 (dipsndani] senza soabiulo).
' Saldu :pﬂmn BGDOI'III:I nal munn dtglugnu Sq:umh rdm:l anr.unlu rlui maca ﬂJ numbra 00 o
L FarlL el k L i : B : ; TREOmD
ek S : Sl 207 00
o [IMPORTO ;HE smm RmBDRSATG n.n:.u. SZIA DELLE ENTRA nandanil S4Aza soaliuio @ rticolar]
'“’14_ T fmbarss gard Broges dills eriretn o lein gl coniraik Aravenii prowisl (riebors! o Impofts superiar & 4,000 e i meprer apurr-mn
Mdal mbcﬂnwadrnlnwuddim H dervilo nﬁubdﬂar.mrhnunma o0
H-ul..uul‘."Eullhr RIMEBORSO CONIGE - |= E TOTALE-S
AT IRPEE ; m A0 00
172 | ADDIZIONALE REGIIDNALE HF‘EF 00 00 O
~473 | ADDIZIONALE COMUNALE IRFEF ; 00 00 00
174 | ACCONTS 20% REDDITI TASSAZIONE. sEPmTA 00 S0 A0
176 [ IMPOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA™: 00 O 00
176 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 00 i 00
777 | CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA 00 : 4 i)
178 | IMPORTO CHE SARA RIMBORSATO DAL DATORE DI LAVORO O DALL ENTE PEMSIONISTICO N BUSTA PAGA g of
478 O.CHE H:T TO DALLTAGENZ] LLE ENTRATE (di i senzs s5o5 & Ccasi il
; Hdl11bar'a:|=nl-mghhdul‘.l’qmdﬂnmmmmddmiﬂlmriwpwﬂummﬁmwm::mnmaMMhpaummpaiIm:tmmJ. 00
0 PER COMPI IONE DEL DELLO F24
REDITI DA AR OME AZIO . CODICE TRIBUTD r.-munm:’ B i | Cre=me (i Quasra i) 5N sepman b s
A9 IRPEF: : 4008 2044 O 00
192 | ACDIZIONALE REGIDMM.E IRF"EF 38045 2014 00 00
193 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF ABAd Loa0 0] 00
184, | CEDOLARE SECEA LOCAZIONI. At 2014 LK) 00
195 sOL0: T ACCONTO 0% TASSAZONE EEPAHATA : 4200 - IO : i)
196 | MODELLO 730 [MPOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA 1518 074 ]}
a7, | INTEGRATMD [CE B T RIRUTO DI SOLIDARIETAL ) 2014 00
138 | TOTALE" : Sl i ; : EREE 00 [T}
Sy — AR OME AT oo lcunmETFdB:l.rrﬂmtm umm’ o | CrEmopa Qusskoll . el man 1Y s
CEV P IRPERE : i : 4001 2014 i RN L0 A0
212 | ADDIZIONALE: HEGIDHN.E IRFEF A0t 2014 0D 00
213 | ADDIZIONALE COMUNALE. IFI:FEF 644 ELTL L0 00
214 | CEDOLARE SECCA LOTCAZIONI" : 1842 2014 A0 0
215 | solo. | ACCONTO 20% TASEAZIONE SEPARATA SAE00 A 00
216 |MOTELLO T | pOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA' RALILE 2014 00
F7 | MWTEGRATMO I TRIBUTO D SOLIDARIETA' 1663 2014 L0
ME | TOTALE - : O 00
FLOR Bf: H ¥ D s 0 DIP D A 0
IMPORTI DA VERSARE — GIUGND o | CODGE TRIBLTO PN nmm‘_ﬂﬁ_ﬂm 4 hupoFTO DA ViTSLLARE
21 IRPEF: X i - 4001 ao4d I_|:|
232 | ADDIZIONALE REBIIDN.A.LE IRPEF 3801 3014 i
233 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF - 3844 14 00|
234 | PRIMA RATA ACCONTO IRPEF 2015 4033 2045 0
235 | ACCONTO 205 TASSAZIONE SEPARATA 4300 24 00
236 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2015 EE] FTAL J%
237 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA 1815 2014 ]
238 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1042 2014 ]
798| PRIMA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2u15 1640 2015 ,ng
240 | CONTRIBUTO DESOLIDARIETA' 1E83 2014 00
241 | msst o | ADDIZIONALE REGIDNALE IRPEF 3801 2014 00
242 | Aconus o ["ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 2034 00
243 | ool diehieranta | ACCONTO ADDIZIOMALE COMUNALE 2014 - 43 HHE JH
IMPCRTI DA VERSARE — NOVEMBRE
744 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 2015 4034 215 00
245 | BECONDA O LMICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2015 1041 2016 00}

MESSAGGI

Ber il calcolo della detraziona del 19% le spese sanitarie indicate n=i righi E1 efo E2 del Dichiarante, sono state

ridotte di euro 128,11 ai sensi di legge.

Non & slata effetiuata la scelta dal Dichiarante per la destinazione dell'otto par mille dell'Irpef.
Scelta per la destinazions del cingue per mille delllrpef del Dichiarante:Sostegno del volontarizto e delle alire
arganizzazioni non lucrative - Codice fiscale: 83043680201

celta anomala del Dichiarante per la destinazione del due per mille dellirpef: SCHEDA MANCAMNTE O SCELTA NOM

EFFETTUATA,

in sede di dichiarazione & stato confermate il Bonus Irpef erogato dal datore di lavoro del Dichiarante .




;;% g%ég E”Jﬁ’f% DICHIARAZIONE 1O T o (O NSEGIA DELLA

_ CONTENENTE IL MOD 730-1
R IL PROFESSIONISTA ABILITATO '

- COPIA CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE EMTRATE DEL 15012015 & succ. modificazio,

TS5 5.p.A - Plazsa . Montanafi 20 - 20090 Sesio San Giovamn| (1)

EDDITY 2014 . . paging n. | &f pagine
Modello 730 integrativo ; ;

Sl DICHIARA CHE

[COGHGME (FROIME CODICE FISCALE

SCALIA GIOVANNA MARTA SCLGNNSSAG2C351X

COGHOME = [FORE WMLE

HAMHANNO CONSEGNATO IN DATA ..o 14072005, LA DICHIARAZIONE

MOD. 730/2015 PER | REDDITI 2014, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO, DEL
CINQUE E DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF, HA/HANNO INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENT]
RELATIVI Al DATI ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.AF, O IL PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE
DEGLI ELEMENTI FORNITI E DEI DOCUMENTI ESIBITI, S| IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A
TRASMETTERLA IN VIA TELEMATICA ALLAGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL RESPON-
SABILE DELL'ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZZA E LEGITTIMITA DEI DAT! £ DE] CALCOLI ESPOSTI.
iL CAF O IL PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLGC 730,
SIHIMPEGNA [ NON SI IMPEGNA
AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL CONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELL'AGENZIA DELLE
ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE.

ELENCO DEI DOCUMENTI ESIBITI

TIPOLOGIA IMPORTO

Ccog01 D CU/2015 RITENUTE IRFEF 2014 - REDDITO C1 - 25031,3€ 1 4.895,75
C1001 0 CL2015 ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 2014 1 433,04
C1im D CU/2015 ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2014 1 53,27
c12m D CU/2015 SALDO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2014 i 121,94
C1301 D CLI2015 RITENUTA ACCONTO ADDIZIONALE COMUMALE IRPEF 2015 1 52.56
E0101 D VISITE SPECIALISTICHE 2 160,00
EQ101 D ESAMI DI LABORATORIO E SPECIALISTICI 5 537,00
EQ1C1 D ASSISTENZA SPECIFICA 1 250,00
EO0101 D N® 3 SCONTRINI FARMACIA 3 4470
EC_13 D SPESE PER LA FREQUENZA UNIVERSITARIA (IN CORSO O FUORI 1 221,00

CORSO)

FIRMA DELL'INCARICATO DEL C.AF. O
8] el
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO "-00R10 CAMPAGNA T

MR

FIRMA DEL CONTRIBUENTE™ . ... .. .~~~




MODELLO 730-1 redditi 2014

Scheda per la scelta della destinazione

anzia

ia..fntrateg@ dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

o al professionista abilitato, utilizzando I'apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.

EDNTRIEUENTE it

E coDICE FIEGJIL.E
{abbligatario} SCLGMNEEAB2C351X

Da consegnare unitamente alla dichlarazione Mod. 730/2015 al sostituto d'imposta, al C.A.F. J

nqiﬁ;:azlnm

. COGNOME (parta donne indicar | cognoms danusde] . NOME W e . SESSOMoF)
DATI L SCPLLM - GIOVANNA MARTA i F
ﬁ.NAGRAFlCI : - s it : S ;
: mmnmmm : COMUNE (O STATO ESTERD) DI NASCITA . PROVINGIA (sigia)
DIORND | MESE , ANND )
22 {01 {1955  CATANIA cT

- o T T e e G e
EE e e R L B EE RS L,_E}Ea h,sm‘,ﬂa-ﬂ:. {;mmam T R R R e R R

e

LA ECELTA PER LA DEETIHAEIDNE DELL'OTTO PER MILLE DEL CINQUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE
I‘.‘IELL'IRPEF NON SONO IN ALCUN MDDD ALTERNATWE FRA LDRG

FERTANTD PDSEDHD ESSERE EEFHEESE TUTTE E TRE LE EGELTE.

e

s

_SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di sceita FIRMARE In UNO degll spazl sottostantl)

S5TATO CHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE AGSEMBLEE D1 DIO 1M [TALIA

hdl} - CORIA CONFORME AL PROVVEDIMENTC AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 1&'&1{2015 8 SUce. m

DEL 7* GIORNO
:é’ ..........................................................................................
é CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGELICA LUTERANA LNIGNE COMUNITA' EBRAICHE : SACRA ARCIDIOCES!
g *{Uniono defle Chiese metodlsts & Valdesl) INITALIA ITALIANE ORTODOSSA D'ITALIA ED ESARCATO
p FER L'ELUROPA MERIDIONALE
W
b
E ........................................................................................................................
o
& : '
= CHIEGA APOSTOLICA N ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA LUNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNHIONE INDUISTA ITALIANA
E BATTISTA DITALIA
=
]
@

i AWERTENZE

E Fer esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'ctto per mille dell'|RPEF, il contribuenta

~ deve apporre la propria firma nel riguadro corrispondente. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle isti-
tuzioni beneficiarie.
La mancanza della firma in uno dei riguadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso,
la ripartizione della quota d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quata non attribuita
spettanta alle Assemblee di Dio in ltalia & alla Chiesa Apostolica in ltalia & devoluta alla gestione statale.

008508 A R0 BRI THOR ORI RAE A T



OWEEQD

CDDICEI’-‘IEDALEJ 5[ C] L G[ N[ Ni 5 5[ A! G 2[ C! 3] 5[ 1'! X

RLA DESTINAZIONE DEL GINGUE PER WILLE DEL['IRp

'SCELTA PE

SOSTEGND DEL VOLONTARIATD E DELLE ALTRE DREARZZAZION]
MON LUCRATIVE oy UTiLITA! SOCIALE, DELLE ASEDCIATION 0| PROMOZIONE
TOHI E FOMBaz|oM RICONOSCIUTE CHE OPERANG
NEI SETTORI DFCW ALL ART. 10, €, 1, LETT Al DEL DLLGE. N. 460 DE| Ll

EF {in casa dl scelta }_'-I'IfEMﬂ.RE.In:l.._i!NEI. da:g-[i spazi sotte;

FiRMaA X FIRMA I L T O
Nscalp ded Codles fiscals del
mﬁbmaanu{muaxe;f 9/3] 0] 4 3/ 8/ 8 0 2 o 1 b:naﬂclub{&wluﬂej I |
Fir'l.-;l!m.AI'IEl‘:ITD DELLA H'IEEHL‘.A MTaHIA FINANZIAMENTO 4 FAVORE D ORGANISMN PRIVAT) DELLE ATTIVITA' D) TUTE
PROMOZIONE E VALORIZZ Azi0NE BEl BENI CULTURAL] £ PAESAGEISTIC)
e FiRMa
Codice acale det

| e NENEEEENN

SDSTEGHDDELLE.ATHHTH'SWMLLEU'C.!LTE DAL EOMUNEDIHéSIIJENZA SOSTEGND ALLE ESEDCMZIIDNPSPDRHUE DILETTAHHEHEHEHICNIDECIUTE :
Al FINESPORTIV DAL CONN A NOoRMA i

LEGGEI:HES'UQLGQNG
Uma RILEVANTE ATTIVITA OFINTERESSE 50CIALE
T FIRMA
; Codlen fzeals day [ i [ [ ] [ [
: bmdi:lariu{mhafe}
AVVERTENZE

Per esprimere la scelta 4 fayo

deve appome |a Propria firma nel riguadro corrispondenta. If cont
fiscale di un soggetie benefici

1o di una delle finalita destinatarie dela quota del cinque per e
-ontribuente ha inaltre | facolta di
ario. I3 scelta deve Bssere faila esclusivam

deIFIRPEF. if contripuente
indicare anche jj codice
ente per.una sola delle ﬁn_gl:‘_la_‘a_beneﬂci_aria, '

Spazio sottostante)

AVVERTENZE

Per esprimere Ia scalis a favore di ung
ta propria firma nej riquadro, indicand
solo dei partit Palitici beneficiar.

dei partiti politjgi beneficiari del d

ue per mille dellIRPEE j
0 I codice del partitp prescelto

La scelta deve gssere falt

contribuente deve apporre
4 esclusivameanta Peruna

lllIIHHI!lIH!lﬂllmlﬂﬂHlHHIHHHIHMHIIHHII -



COMFERIMENTO DI INCARICO

Il sattoscrifto __SCALIA GIOVANNA MARTA , nato aCATANIA )

il 2201958 residente o _SAN GIOVANMI LA PUNTA (CT) in  wvia
Via TRAPPETO 14 C.AP._ 85037

confersce incarico alla Societd/Sede parifarica CAF

CENTRO SERVIZ] SICILIA SRE per la prestazions di servizi di assisfenza

fiscale & per ogni servizio che verrd indicoto dal richiedente duranie lo svolgimente  dellincarico
perlonno __2015
Data 10072015 FIRMA

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DE! DATI FERSOMALI

Al sens dellarficalo 13 D.Lgs. 194/2003, Le forniomo le seguenti infarmazioni:

1. | dafi da Lei fomiti vermanne tratiafi per lutie le operazioni necessarie dilodempimento & tulti gii obbiight o quasto
afferentl, Ove esprassomente consenfito [Punto 3 -Consenso) i fraftamenio sord finafizoto od aotfiviia
promozionale di servis. per effetiuare informazone commercials, feerche di mercalo e socic-economiche,
nonché ad analls stalistiche:

2. lirattamento sord efebualo in forma cortocea ed eleftronica;

3. | confeimenta dei dali necesari ollespletamenio defincorico. ivi compresi queli di naiura sensible, &
obbligataria al ine delinstauraziones del ropporio confratiuale;

4. Lo mancala soloschidone del consenso di cui al Punio 1 non rende possibile l'esecuzions delincorico conferito,
mentre lo mancata sotoscrzione del consensa di eui al Punii 2 & 3 non produce aleuna influenza sulle possibiitd di
dare corso allincarico &, quindi, fsulio essere assoltomente focoliafiva:

5 | fitalore dal frotlamento dei doti & CAF CISL 51, nella persanc del suo legola roppresanionie, domiciiolo perla
cafca in Roma, Via Abruz 3;

A responsabile del trattamento dei datl & il rapprasantonie legale clella
Societd_CENTRO SERVIZI SICILIA SEL convengonata con CAF CISL 5

7. In agnl momento potd esercifore | Sual dindtfi ai sensi delfart.? del Digs. 196/2003, in porficalore 'accesso ai suai
dati, lo richiesta di reftifica, ocggiomamento o cancellodone, ivolgendo opposita fchiesta o CAF CISL - Via Abruzd,
3- 00187 Romao.

COMSENSO AL TRATTAMENTO DEl DATI PERSONALI (ART. 23 DEL D.Lgs. 1946/2003)

Le richiediamo il consenso al fine di;
1. Autorizzare il Titolare ol trattamento dei propri dafi sensibili necessar per lo svolgimenio
dellincarico conferito, anche comunicandali a soggetti esterni alla propric struttura gualorg cid

si rendesse necessario ai fini delladempimentao di futto o in parte dellincarico

Data 1007205 FIRMA X

2. Autorizzare i Titolars o richiedere allente erogante i dafi relafivi allonno in relazione al quals
& conferito lincarico e quelli iguardanti lanno successivo:

-del modello di Cerificazione Unica - OBish ad estratti cotostali
Data 10072015 FIRMA A

-di duplicati di modelli INPS
Data __10/07/2015 FIRMA _X

3. Autorizzare il Titalare ad utilizzare i datl in suo possesso o fini statistich, nonché per attivitd i
informazione & promozione di propri servizi non oggetio del presente mondato e di comunicare
i dati ad alti soggetti qi fini di rlevozione della qualitd del servizio o organismi appartenenti o
aderenfi alla CISL con possibilita che gli stessi trattino | dati per finalita proprie e la promozione di
servizi dell'Associazions o degli organismi ad essa aderenti.

10/07/2015 FIRMA X

IR

Data




AUTOCERTIFICAZIONE
{Rilascinta i sensi dephi antli 46 e seguenti del D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

11 sottoscritto SCALIA GIOVANNA MARTA
MNato a CATANIA Prov. CT il 22/01/1955

e residente in SAN GIOVANNI LA PUNTA, { CT) VIATRAPPETO 14
codice fiscale SCLGNNS5A62C351X

consapevole delle conseguenze civili, penali e fiscali, conseguenti ad una falsa dichisrazione, sotto la propria responsabilith dichiarn
quanto segne:

DICHIABAZIONE DI RESPONSABILITA®

- Il contribuente dichiara inoltre:

che i Familiari indicati nel relative guadro sono effettivamente a suo carico, non avendo percepito,
nel corso dal 2014, un reddite superiore a 2.840,51 2uro che la misura del carico fiscale per i
figli, se diversa da 50%, &' stata concordata con l'altra genitore

Data: 14072015 In fede

Estremi del documenta:
Cocumento didentita’

Tipo c.lL
Mumero AS Tdd45445
COMUNE D

Wi

|




FORMATO EUROPEOQ
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
indirizzo
Telefono
Fax
E-mall

Mazionalita
Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

FORMAZIONE

1t
el

GIOVANNA MARTA SCALIA
SAN GIOVANNI LA PUNTA
0957417114

0957410717
giovanna.scalia@sglapunta.it

ltaliana

221011955
Docente di ruolo in servizio presso la scuola primaria statale.

Attivita inerenti supporto ed integrazione degli alunni disabili
Corso di alta formazione Regionale
Corso sugll Enti Locali e 1a Scucla

Esperienza lavorativa in qualita di docente presso Ente di Formazione
professionale dal 1989 al 1998

Impegnata politicamente, in passato ha svolto il compito di Consigliere
Comunale, e dal 2008 al 2010 ha svolto le funzioni di Assessore alla Pubblica
Istruzione, occupandosi delle esigenze e delle problematiche riguardanti le
Istituzioni Scolastiche del territorio.

Deleghe in atto atiribuite:
« Cultura
s Politiche comunitarie
s Pari opportunita
= Trasparenza e Legalitd
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